Associagao Nacional dos
Servidores da Justica do Trabalho

AUTORIZACAO — ABONO PERMANENCIA

Autorizacd@o que é concedida & Associacdo Nacional dos Servidores da Justica do Trabalho -
ANAJUSTRA, na pessoa de seu representante legal, para representar em juizo o abaixo
assinado, para a propositura de acado judicial/ladministrativa cabivel visando obter a néo
incidéncia do Imposto de Renda sobre os valores recebidos a titulo de abono de
permanéncia e a repeticdo do indébito, podendo contratar o escritério de advocacia IBANEIS
ADVOCACIA E CONSULTORIA S/S, regularmente inscrito na Ordem dos Advogados do Brasil
Seccional do Distrito Federal, sob o n.° 876-03, por seus representantes, para promover a referida
acdo, acompanha-la até final decisédo, interpor recursos, fazer acordos, transigir, consentir, firmar
compromissos, aceitar e receber citacdo ou intimacdo, confessar, dar e receber quitacédo, e, ainda,
substabelecer, com ou sem reserva de poderes, cumprir exigéncias e fazer o que mais for
necessario ao fiel cumprimento do presente mandato. Fica autorizada a ANAJUSTRA a solicitar e
receber perante o TRT da a Regido, os documentos necessarios a execucado do julgado, tais
como fichas financeiras e demais documentos relacionados a acao ora proposta. Concede, ainda,
autorizacdo para que a autoridade administrativa/judicial competente processe a
consignacao/separacao, em favor da ANAJUSTRA ou do constituido, na folha de pagamento ou
precatério do equivalente a 5% (cinco por cento) incidente sobre os valores recebidos a titulo de
retroativo (VALORES DO INDEBITO), judicial ou administrativamente. Declaro, nesta
oportunidade, ndo fazer parte de outra acéo judicial, com o mesmo objeto.
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